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Kualitas Pelayanan jasa pengiriman pada Rumah Sakit X Medan dan untuk mengetahui 
bagaimana penelitian terhadap pelayanan yang telah diberikan selama ini, sehingga menjadi patokan 
bagi perusahaan melakukan perbaikan dan peningkatan kualitas pelayanan. Teori yang ada dapat 
mempermudah penulis dan penelitian pada Rumah Sakit X Medan dan dapat dijadikan bahan 
pertimbangan dalam menyelesaikan Penelitian. Kualitas Pelayanan adalah perbedaan antara 
pelayanan yang diharapkan dengan pelayanan yang diterima. Apabila harapan lebih besar jika 
dibandingkan dengan kinerja , maka kualitas yang dirasakan lebih kecil jika dibandingkan dengan 
kepuasannya, karenanya ketidakpuasan konsumen terjadi. Berdasarkan hasil penelitian penulis 
mengurutkan nilai gap yang dapat diambil dari para responden pada setiap indikator : Tangible 
(berwujud) -0,17. Reliability (kehandalan) -0,12. Responsiveness (Daya Tanggap) -0,08. Assurance 
(Jaminan) -0,10. Empathy (Empat) -0.12. Kesimpulan yang dapat diambil, bahwa pelayanan pada 
Rumah Sakit X Medan telah memberikan pelayanan yang baik dan tata cara yang baik dalam 
melakukan pelayanan, hanya saja konsumen ingin perusahaan dapat memberikan yang lebih 
berkualitas lagi.    
  






Perkembangan zaman dari tahun ke tahun 
semakin canggih, apalagi sekarang zamannya 
era globalisasi teknologi semakin canggih, 
mulai dari peralatan medis dalam Rumah Sakit 
Bersalin ataupun Rumah Sakit Umum. Rumah 
Sakit Bersalin dalam kiprahnya juga 
menghadapi berbagai tantangan, baik yang 
berupa ancaman maupun peluang yang bisa 
dimasuki, tantangan dalam Rumah Sakit 
Bersalin saat ini, yaitu struktur dalam 
persaingan yang ketat yaitu banyaknya 
penyedia jasa sejenis seperti bidan praktik, 
Rumah Sakit Umum, Puskesmas dan lain-lain. 
sehingga, pelayanan terhadap konsumen 
(pasien) harus di perhatikan, supaya konsumen 
tidak kecewa dengan pelayanan Rumah Sakit 
Bersalin. 
Menurut Hendrik (2012), bahwa variabel 
tangible, reliability, dan assurance berpengaruh 
terhadap kepuasan pasien dan variabel 
emphaty dan responsiveness tidak bepengaruh 
terhadap kepuasan pasien. Dari ketiga variabel 
yang berpengaruh, variable reliability yang 
paling dominan berpengaruh terhadap 
kepuasan pasien. 
Rumah Sakit X merupakan rumah sakit 
khusus, yang secara terus menerus 
meningkatkan pelayanan kesehatan yang 
terbaik kepada kesahatan pasien. Penelitian ini 
sangat berbeda dengan penelitian sebelumnya 
yang dilakukan oleh Hendrik (2012) metode 
analisisnya menggunakan analisis regresi 
berganda dan 2 (dua) variabel yaitu kualitas 
dan kepuasan, sedangkan penulis 
menggunakan analisis Servqual dan hanya 1 





Menurut Kasmir (2011) menyatakan 
bahwa Pelayanan merupakan tindakan atau 
perbuatan seseorang untuk memberikan 
kepuasan kepada pelanggan atau nasabah. 
Maknanya adalah tindakan tersebut dapat 
dilakukan melalui  cara langsung melayani 
pelanggan. Artinya karyawan  langsung 
berhadapan dengan pelanggan/nasabah sudah 
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tahu tempatnya atau pelayanan. Tindakan yang 
dilakukan guna untuk memenuhi keinginan 
pelanggan akan sesuatu produk atau jasa yang 
mereka butuhkan guna memberikan rasa puas 
kepada konsumen. Begitu pula dengan 
pelayanan rumah sakit bagi pasien yang 
menginap di Rumah Sakit biasa memerlukan 
pelayanan yang sangat baik. 
Dasar – Dasar Pelayanan 
Menurut Achmad (2010), ada 8 (delapan) 
dasar – dasar pelayanan pelanggan, yaitu 
sebagai berikut : 
1. Memusatkan perhatian pada pelanggan 
2. Memberikan Pelayanan Yang Efisien 
3. Meningkatkan Perasaan Percaya Diri 
Pelanggan. 
4. Membina Hubungan Baik dengan 
Pelanggan. 
5. Memberikan Penjelasan dan Keterangan. 
6. Dapat Menentukan Apa Keinginan 
Pelanggan. 
7. Penjelasan Jasa Pelayanan yang Dapat 
Diberikan Oleh Perusahaan. 
8. Mengalihkan Pelayanan ke Orang Lain. 
 
Mutu Pelayanan 
Menurut Sunyoto (2012), Mutu pelayanan 
merupakan suatu penyajian produk atau  jasa 
yang sesuai ukuran yang berlaku di tempat 
produk atau jasa tersebut diadakan 
penyampainnya setidaknya sama dengan yang 
diinginkan dan diharapkan oleh konsumen. 
Sedangkan Mutu pelayanan kesehatan/ 
kesehatan kebidanan ialah tingkat 
kesempurnaan pelayanan kesehatan/ 
kebidanan yang diselengarakan, yang disatu 
pihak menimbulkan kepuasan pada setiap 
pasien sesuai dengan tingkat kepuasan rata-
rata. (Nurmawati, 2010). 
Kualitas Pelayanan  
Kualitas Pelayanan adalah perbedaan 
antara pelayanan yang diharapkan dengan 
pelayanan yang diterima. (Hutasoit, 2011). 
Apabila harapan lebih besar jika dibandingkan 
dengan kinerja , maka kualitas yang dirasakan 
lebih kecil jika dibandingkan dengan 
kepuasannya, karenanya ketidakpuasan 
konsumen terjadi. 
Faktor yang menentukan kualitas pelayanan 
yaitu sebagai berikut : 
1. Akses, yaitu kemudahan dan kenyamanan 
memperoleh pelayanan. 
2. Komunikasi, yaitu menjaga konsumen 
selalu memperoleh informasi dalam bahasa 
yang dimengerti dan mendengar 
konsumen. 
3. Kompetensi, yankni memiliki ketrampilan 
dan pengetahuan jasa yang diberikan. 
4. Rasa hormat, yaitu meliputi kesopanan, 
menghargai, pertimbangan dan ramah dari 
semua tingkatan staf. 
5. Kredibiltas, yakni mencakup kepercayaan 
reputasi san citra. 
6. Keandalan, memberikan pelayanan yang 
konsisten, akurat dan dapat diandalkan, 
7. Daya tanggap, adalah memiliki kesediaan 
dan kesiapan untuk memberikan pelayanan 
ketika dibutuhkan.  
8. Keamanan, meliputi keamanan fisik, 
keuangan dan kerahasiaan. 
9. Bukti fisik, mencakup aspek fisik pelayanan 
seperti perlengkapan, fasilitas, staf dan 
penampilan.  
10. Memahami konsumen, yaitu mengetahui 
kebutuhan personal konsumen dan 
mengenali pengulangan konsumen. 
 
Dimensi Kualitas Pelayanan 
Menurut Tjiptono dan Chandra (2011), 
menyatakan kualitas pelayanan memiliki 5 
(lima) dimensi utama yang disusun urutan 
tingkat kepentingan relatifnya sebagai berikut: 
a. Reliabilitas (Reliability) 
Berkaitan dengan kemampuan perusahaan 
untuk memberikan layanan yang akurat 
sejak pertama kali tanpa membuat 
kesalahan apapun dan menyampaikan 
jasanya sesuai dengan waktu yang 
disepakati. 
 
b. Daya Tanggap (Responsiveness) 
Berkenaan dengan kesediaan dan 
kemampuan para karyawan untuk 
membantu para pelanggan dan merespon 
permintaan mereka, serta 
menginformasikan kapan jasa akan 
diberikan dan kemudian memberikan jasa 
secara cepat. 
 
c. Jaminan (Assurance)  
Yakni perilaku para karyawan mampu 
menumbuhkan kepercayaan pelanggan 
terhadap perusahaan dan perusahaan bisa 
menciptakan rasa aman bagi para 
pelanggannya. Jaminan juga berarti bahwa 
para karyawan selalu bersikap sopan dan 
menguasai pengetahuan dan keterampilan 
yang dibutuhkan untuk menangani setiap 
pertanyaan atau masalah pelanggan. 
 
d. Empati (Empathy) 
Berarti bahwa perusahaan memahami  
masalah para pelanggannya dan bertindak  
demi kepentingan pelanggan, serta 
memberikan perhatian personal kepada 
para pelanggan dan memiliki jam operasi 
yang nyaman. 
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e. Bukti fisik (Tangible) 


































perlengkapan dan material yang digunakan 


























Sumber : Tjiptono dan Chandra 
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Menurut Tjiptono dan Chandra (2011), 
Lima gap utama yang terungkap dalam 
Gambar 1 meliputi : 
1. Gap Antara Harapan Pelanggan dan 
Persepsi Manajemen (Knowledge Gap), 
Gap ini berarti bahwa pihak manajemen 
mempersepsikan ekspetasi pelanggan 
terhadap kualitas jasa secara tidak akurat. 
2. Gap Antara Persepsi Manajemen Terhadap 
Harapan Konsumen dan Spesifikasi 
Kualitas jasa (Standart Gap), Gap ini 
berarti bahwa spesifikasi jasa tidak 
konsisten dengan persepsi manajemen 
terhadap ekspektasi kualitas. 
3. Gap Antara Spesifikasi kualitas Jasa dan 
Penyampaian Jasa (Delivery Gap), Gap ini 
berarti bahwa spesifikasi kualitas tidak 
terpenuhi oleh kinerja dalam proses 
produksi dan penyampaian jasa. 
4. Gap Antara Penyampaian Jasa dan 
Komunikasi Eksternal (Communications 
Gap), Gap ini berarti bahwa janji-janji yang 
disampaikan melalui aktivitas komunikasi 
permasaran tidak konsisten dengan jasa 
yang disampaikan kepada para pelanggan. 
5. Gap Antara Jasa Yang Dipersepsikan dan 
Jasa yang diharapakan (Service Gap), Gap 
ini berarti bahwa jasa yang persepsikan 
tidak konsisten dengan jasa yang 
diharapkan. 
 
Ciri – Ciri Pelayanan Yang Baik 
Kasmir (2011), ciri–ciri pelayanan yang 
baik dapat memberikan kepuasan kepada 
pelanggan, yaitu:  
1. Tersedianya karyawan yang baik  
Kenyamanan nasabah sangat tergantung 
dari karyawan yang melayaninya, 
karyawan harus ramah, sopan dan 
menarik. karyawan juga harus cepat 
tanggap, pandai bicara menyenangkan 
serta pintar. Karyawan juga harus mampu 
memikat dan mengambil hati nasabah 
sehingga nasabah semakin tertarik. 
2. Tersedianya sarana dan prasarana yang 
baik. 
Salah satu hal yang paling penting 
diperhatikan, disamping kualitas dan 
kuantitas sumber daya manusia adalah 
sarana dan prasarana yang dimiliki 
perusahaan. Peralatan dan fasilitas yang 
dimiliki seperti ruang tunggu danruang 
untuk menerima tamu harus dilengkapi 
berbagai fasilitas sehingga membuat 
pelanggan nyaman atau betah dalam 
ruangan tersebut 
3. Bertanggung jawab kepada setiap 
pelanggan dari awal hingga selesai. 
Bertanggung jawab kepada nasabah sejak 
awal hingga selesai artinya dalam 
menjalankan kegiatan pelayanan karyawan 
harus mampu melayani dari awal sampai 
tuntas atau selesai. Nasabah akan merasa 
puas jika nasabah bertanggung jawab 
terhadap pelayanan yang diinginkannya. 
4. Mampu melayani secara cepat dan tepat. 
Mampu melayani nasabah secara cepat 
dan tepat artinya dalam melayani nasabah 
diharapkan karyawan harus melakukannya 
sesuai prosedur. Layanan yang diberikann 
sesuai jadwal untuk pekerjaan tertentu dan 
jangan membuat kesalahan dalan arti 
pelayanan yang diberikan sesuai dengan 
standar keinginan nasabah. 
5. Mampu berkomunikasi 
Mampu berkomunikasi artinya karyawan 
harus mampu berbicar kepada setiap 
nasabah. Karyawan juga harus mampu 
dengan cepat memahami keinginan 
nasabah. Selain itu, karyawan harus dapat 
berkomunikasi dengan bahasa yang jelas 
dan mudah dimengerti. Jangn 
menggunakan istilah yang sulit dimengerti. 
6. Memberikan jaminan kerahasiaan setiap 
transaksi  
Karyawan harus menjaga kerahasiaan 
nasabah terutama yang berkaitan dengan 
uang dan pribadi nasabah. Pada dasarnya 
menjaga kerahasiaan Nasabah sama 
artinya dengan menjaga nasabah. Oleh 
karena itu, karyawan harus mampu 
menjaga rahasia nasabah gterhadap 
siapapun. Menjaga rahasia nasabah 
merupakan ukuran kepercayaan nasabah 
kepada perusahaan. 
7. Memiliki pengetahuan dan kemampuan 
yang baik  
Karyawan perlu dididik khusus mengenai 
kemampuan dan pengetahuannya untuk 
menghadapi nasabah atau kemampuan 
dalam bekerja. Kemampuan dalam bekerja 
akan mampu mempercepat proses 
pekerjaan sesuai dengan waktu yang 
diinginkan. 
8. Berusaha memahami kebutuhan nasabah 
Harus cepat tanggap apa yang diinginkan 
oleh nasabah. Usahakan mengerti dan 
memahami keinginan dan kebutuhan 
nasabah secara cepat.  
9. Mampu memberikan kepercayaan kepada 
nasabah. 
Kepercayaan merupakan ujung tombak 
perusahaan untuk menjalankan 
aktivitasnya. Sekali pelayanan yang 
diberikan dapat memuaskan nasabah, 
maka akan menimbulkan kepercayaan. 
Satu hal yang perlu diingat bahwa 
meningkatkan bahwa meningkatkan 
kepercayaan lebih berat daripada 
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mempertahankan kepercayaan yang sudah 
diberikan. 
Unsur – Unsur Pelayanan 
Rahmayanti (2010) Pelayanan yang baik 
akan dapat menciptakan loyalitas konsumen 
yang semakin melekat erat dan konsumen dan 
tidak berpaling pada perusahaan lain. Oleh 
karena itu produsen perlu menguasai unsur 
berikut : 
1. Kesederhanaan, mudah dipahami, mudah 
dilaksanakan, dan tidak berbelit-belit  
2. Kejelasan. 
Kejelasan dapat dilihat dan dinilai dari : 
a. Persyaratan teknis administrasi 
pelayanan. 
b. Unit kerja yang berwewenang dan yang 
bertanggung jawab dalam memberikan 
pelayan yang serta penyelesaian 
persoalan/ keluhan/ sengketa dalam 
pelaksanaan pelayanan. 
c. Rincian biaya pelayanan dan tata cara 
pembayaran. 
3. Kepastian waktu, pelaksanaan pelayanan 
dapat disesuaikan dalam kurun waktu 
yang telah ditentukan. 
4. Akurasi, produk pelayanan dapat diterima 
dengan benar, tepat, dan sah. 
5. Keamanan, proses pelayanan 
memberikan rasa aman dan kepastian 
hukum. 
6. Tanggung jawab, pimpinan pelanyan 
bertanggung jawab atas pelyanan dan 
penyelesain segala keluhan/persoalan 
dalam pelaksanaan pelayanan. 
7. Kelengkapan sarana dan prasarana yang 
memadai temasuk penyediaan sarana 
teknologi. 
8. Kemudahanan akses, tempat mdan lokasi 
yang mudah di jangkauoleh masyarakat 
dan dapat memanfaatkan teknologi. 
9. Kedisiplinan, kesopanan, dan keramahan 
petugas harus bersikap disiplin, sopan dan 
santun, ramah serta iklas dalam 
memberikan pelayanan. 
10. Kenyamanan, lingkungan pelayanan harus 
teratur disediakan ruang tunggu serta 
dilengkapi fasilitas pendukung pelayanan. 
Pelayanan Prima  
Layanan prima yang dikemukakan oleh 
Rahmayanty (2010) sebagai berikut :  
1. Pelayanan yang sangat baik dan 
melampaui harapan pelanggan. 
Awalnya pelanggan memiliki harapan yang 
sederhana dan sementara dibenaknya 
yang bersifat biasa dengan standar yang 
umum yang banyak di berikan oleh 
perusahaan lainnya namun ternyata 
adanya pelayanan ekstra yang tidak diduga 
dan merupakan surprise dari pelanyanan 
perusahaan seperti seorang security tidak 
saja memberikan pelayanan keamanan 
namun membantu mengarahkan nasabah 
dalam pengambilan kartu antrian, 
pengarahan penulisan slip transaksi, 
pemberian majalah atau Koran ketika 
menunggu antrian, serta pengarahan jalur 
antrian teller atau customer service di bank. 
Petugas call center menelpon kembali 
kepada pelanggan ketika pelanggan 
mengalami terputusnya sambungan telpon 
dan kesulitan menghubungi kembali. 
Adanya sistem pengantaran dan 
penjemputan barang gratis bagi pelanggan. 
 
2. Pelayanan yang memiliki ciri khas kualitas 
(quality nice) 
Ciri khas kualitas yang baik meliputi 
kemudahan, kecepatan, ketepatan, 
kehandalan dan empati dari petugas 
pelayanan dalam pemberian dan 
penyampaian pelayanan kepada 
pelanggan yang berkesan kuat yang dapat 
langsung dirasakan pelanggan waktu itu 
dan saat itu juga. 
 
3. Pelayanan dengan standar kualitas yang 
tinggi dan selalu mengikuti perkembangan 
kebutuhan pelanggan setiap saat, secara 
konsisten dan akurat (handal).  
Berorientasi kepada kepuasan pelanggan, 
selalu mengikuti perkembangan standar 
internasional/ISO, dan menerapkan 
manajemen mutu total/konsisten dan 
kesadaran mutu tinggi (high quality 
consciousness) seperti customer 
oerintation (fokus pelanggan), dan 
sebagainya. 
 
4. Pelanyanan yang memenuhi kebutuhan 
praktis dan kebutuhan emosional 
pelanggan. Kebutuhan praktis meliputi nilai 
yang dirasakan dengan bentuk berwujud 
fisik dan kebutuhan emosional yang 





Jenis Data  
 
1.  Data Primer  
Data yang penulis peroleh dari lokasi 
Penelitian pada Rumah Sakit X Medan. Data 
tersebut diambil dari hasil kuesioner yang 
penulis lakukan. 
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2.  Data Sekunder  
Data yang diperoleh dari buku dan internet 
yang erat hubungannya dengan objek 
penelitian. 
 
Sumber data   
Sumber data yang diperoleh penulis 
dalam menyelesaikan Tugas Akhir ini adalah : 
1.  Data Internal  
Data yang diperoleh pada tempat 
penelitian (melalui pengumpulan kuesioner), 
dimana data tersebut merupakan data yang 
masih baku sehingga harus diolah terlebih 
dahulu sebelum dituangkan ke dalam tugas 
akhir. 
2.  Data Eksternal  
Data yang diperoleh dari luar perusahaan 
sebagai bahan pendudukang penelitian seperti: 
buku – buku, jurnal dan internet. 
Wilayah generalisasi yang terdiri atas 
objek atau subjek yang mempunyai kualitas 
dan karakteristik tertentu yang ditetapkan oleh 
peneliti untuk mempelajari dan kemudian ditarik 
kesimpulannya. Penulis mengambil populasi 
dari Rumah Sakit X Medan, yaitu rata - rata 
pasien rawat in  
 
Metode Pengumpulan Data  
 
1.  Penelitian Lapangan (field research) 
Koesioner yang penulis berikan kepada 
pelanggan berdasarkan jumlah sampel yang 
digunakan dari populasi yang ada pada objek 
penelitian. Koesioner penulis sebarkan pada 
pasien Rumah Sakit X Medan. 
2. Penelitian Kepustakaan (library research) 
Penelitian kepustakaan dilakukan dengan 
cara memperoleh buku- buku yang digunakan 
untuk pembuatan landasan teori. 
Metode Analisa Data   
Metode analisis data yang digunakan 
adalah metode deskriptif dengan data 
kuantitatif yang telah diperoleh melalui 
kuesioner secara langsung kepada pasien. 
Sugiono (2011) metode penelitian 
deskriptif adalah serangkaian kegiatan 
penelitian yang dilakukan dengan jalan 
mengumpulkan, merangkum dan 
menginterprestasikan sehingga memberikan 
gambaran atau keterangan yang jelas 
mengenai masalah yang dihadapi oleh 
perusahaan. Sedangkan data kuantitatif adalah 
data penelitian yang berupa angka- angka atau 
data kualitatif yang diangkakan. 
Adapun data analisis menggunakan skala 
pengukur yaitu skala Likert seperti pada table 
dibawah ini. 
 





1 Sangat Setuju (SS)/Sangat 
penting (SP) 
5 
2 Setuju (S)/Penting (P) 4 
3 Netral (N)/Cukup Penting 
(CP) 
3 
4 Kurang Setuju (KS)/Kurang 
Penting (KP) 
2 
5 Tidak Setuju (TS)/Tidak 
Penting (TP) 
1 
Sumber Sugiyono (2013) dan Umar (2011), 
rumus rata-rata yang digunakan adalah 






Keterangan :  
  
X  = Jumlah nilai rata - rata 
∑ xi = Jumlah jawaban responden     
     pada masing-masing indikator 
n = Jumlah Responden 
 
Berdasarkan penelitian ini, pengukuran 
kualitas jasa dalam model SERVQUAL 
didasarkan pada skala multi-iitem yang 
dirancang untuk mengukur harapan dan 
persepsi pelanggan, serta gap diantara 
keduanya pada lima dimensi utama kualitas 
jasa (reliabilitas, daya tanggap, jaminan, 
empati, dan bukti fisik). 
Menurut Tjiptono (2012), rumus kualitas 







Keterangan:  Q = Kualitas pelayanan 
  P  = Persepsi  
   H = Harapan        
                          
 
          
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
 
Untuk mendapatkan data, penulis 
melakukan penelitian secara kuantitatif yaitu 
dengan memberikan kuesioner kepada pasien 
RSIA X Medan sampai bulan Mei 2012. 
Koesiner yang dibuat oleh penulis dijawab oleh 
Q = P - H 
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para responden terdiri dari 5 indikator masing 
terdiri dari 4 pertanyaan, sehingga total 
pertanyaan pada kuesioner berjumlah 20 
pertanyaan. 
Jumlah kuesioner yang telah penulis 
sebarkan kepada responden telah 
dikembalikan kepada penulis 100 %. Data yang 
telah diperoleh penulis dapat dilihat dalam 
bentuk tabel berikut :  
 









1 Laki - Laki 13 
23.21 





 Sumber : Hasil Penelitian (2013, diolah) 
 
 
Berdasarkan tabel di atas, yaitu 
persentase responden menurut jenis kelamin, 
yang menunjukkan bahwa tingkat persentase 
pengelonpokan responden yang terbesar 
adalah lebih banyak didominasi oleh 
perempuan yaitu sebesar 76,79% sedangkan 
laki laki yaitu sebesar 23,21%. Hal ini dapat 
disimpulkan  bahwa sebagian besar pasien 
RSIA X adalah lebih banyak didominasi oleh 
perempuan  jika dibandingkan dengan pasien 
yang berjenis kelamin laki-laki. 
 







1 20 - 30 27 48.21 
2 31 - 40 18 32.14 
3 41 - 50 9 16.07 
4 Lain - lain 2 3.57 
TOTAL 56 100 
 
Sumber : Hasil Penelitian (2013, diolah) 
 
 
Berdasarkan tabel di atas, yaitu 
persentase responden menurut usia, yang 
menunjukkan bahwa tingkat persentase 
pengelonpokan responden yang terbesar 
adalah lebih banyak didominasi pasien yang 
berumur 20-30 tahun dengan persentase 
sebesar 48,21%, usia 31-40 tahun persentase 
sebesar 32,14%, usia 41-50 tahun persentase 
sebesar 16,07%, sedang >50 persentase 
sebesar 3,57%. Hal ini dapat disimpulkan  
bahwa sebagian besar pasien RSIA X adalah 
lebih banyak oleh pasien yang berumur 20 – 30 
tahun.  
 







1 SMP 6 10.71 
2 SMA/SMK 23 41.07 
3 Diploma 12 21.43 
4 Sarjana (S1) 14 25 
5 
Pasca 
Sarjana (S2) 1 1.79 
TOTAL 56 100 
Sumber : Hasil Penelitian (2013, diolah) 
  
  
 Berdasarkan tabel di atas, yaitu 
persentase responden menurut pendidikan 
terakhir, yang menunjukkan bahwa tingkat 
persentase pengelonpokan responden yang 
terbesar adalah lebih banyak didominasi pasien 
dari kalangan yang berpendidikan SMA/SMK 
persentase sebesar 41.07%,  Sarjana (S1) 
persentase sebesar 25% , Diploma persentase 
sebesar 21, 43%, SMP persentase sebesar 
10,71%, sedangkan Pasca Sarjana persentase 
sebesar 1,79%. Hal ini dapat disimpulkan 
sebagian besar pasien RSIA X Medan lebih 
dominan pendidikan SMA/SMK.  
 
 















2 Wirausaha 21 37.5 
3 
Pegawai 
Swasta 13 23.21 
4 Lain -lain 12 21.43 
TOTAL 56 100 
< 
Sumber : Hasil Penelitian (2013, diolah) 
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Berdasarkan tabel di atas, yaitu 
persentase responden menurut pekerjaan, 
yang menunjukkan bahwa tingkat persentase 
pengelonpokan responden yang Pegawai 
Negeri Sipil (PNS) persentase sebesar  
17,86%, Wirausaha persentase sebesar 
37,5%, Pegawai Swasta persentase sebesar 
23,21%, dan lain-lain persentase sebesar 
21,43%. hal ini dapat disimpulkan bahwa yang 
lebih dominan pasien RSIA X Medan lebih 
banyak wirausaha 37,5%.  
Data yang diperoleh penulis dalam 
penelitian ini adalah berdasarkan pertanyaan-
pertanyaan yang dituangkan dalam berntuk 
kuesioner, pertanyaan-pertanyaan yang dibuat 
berdasarkan 5 (lima) dimensi antara lain yaitu : 
Tangible (Bukti Fisik), Reliability (Keandalan), 
Responsiveness (Daya Tanggap), Assurance 
(Jaminan), dan Empathy (Empati). Hasil yang 
di peroleh dari kuesioner diberikan kepada 56 
Pasien Rumah Sakit X Medan. 
1. Variabel Tangible memiliki skor 
SERVQUAL -0,17, Nilai rata-rata Persepsi 
Per dimensi sebesar 4,02, dan nilai rata-
rata ekspektasi per dimensi sebesar 4,18. 
Dalam hal ini bahwa nilai rata-rata 
persepsi per item tertinggi sebesar 4,11 
menyatakan bahwa Ruangan gedung RS 
X terjaga kebersihannya, dan nilai rata-
rata terendah sebesar 3,88 menyatakan 
bahwa RS X memiliki peralatan yang 
canggih dalam setiap pemeriksaan. 
Sedangkan nilai rata –rata ekspektasi per 
item tertinggi sebesar 4,25 menyatakan 
bahwa Ruangan gedung RS X terjaga 
kebersihannya, dan nilai rata-rata 
terendah 4,11 menyatakan bahwa RS X 
memiliki peralatan yang canggih dalam 
setiap pemeriksaan. 
2. Variabel reliability memiliki skor 
SERVQUAL -0,12, Nilai rata-rata Persepsi 
Per dimensi sebesar 4,05, dan nilai rata-
rata ekspektasi per dimensi sebesar 4,17. 
Dalam hal ini bahwa nilai rata-rata 
persepsi per item tertinggi sebesar 4,07 
menyatakan bahwa Petugas medis dan 
non medis memiliki pengalaman dan 
pengetahuan yang luas, dan nilai rata-rata 
terendah sebesar 4,00 menyatakan bahwa 
Petugas non medis dan medis RS X selalu 
cepat dan merespon keinginan pasien. 
Sedangkan nilai rata –rata ekspektasi per 
item tertinggi sebesar 4,23 menyatakan 
bahwa Pemeriksaan dilakukan sesuai 
dengan jadwal yang telah ditentukan, dan 
nilai rata-rata terendah 4,13 menyatakan 
bahwa Pelayanan pemeriksaan, 
pengobatan dan perawatan cepat dan 
tepat. 
3. Variabel responsiveness memiliki skor 
SERVQUAL -0,08, Nilai rata-rata Persepsi 
Per dimensi sebesar 4,07, dan nilai rata-
rata ekspektasi per dimensi sebesar 4,14. 
Dalam hal ini bahwa nilai rata-rata 
persepsi per item tertinggi sebesar 4,18 
menyatakan bahwa Tenaga medis dan 
karyawan seharusnya memberi tanggapan 
yang baik dan cepat terhadap keluhan 
pasien, dan nilai rata-rata terendah 
sebesar 4,00 menyatakan bahwa Tenaga 
medis dan karyawan seharusnya selalu 
ada sesuai jadwal. Sedangkan nilai rata –
rata ekspektasi per item tertinggi sebesar 
4,21 menyatakan Tenaga medis dan 
karyawan seharusnya memberi tanggapan 
yang baik dan cepat terhadap keluhan 
pasien, dan nilai rata-rata terendah 4,07 
menyatakan bahwa Tenaga medis dan 
karyawan seharusnya selalu ada sesuai 
jadwal. 
4. Variabel Assurance memiliki skor 
SERVQUAL -0,10, Nilai rata-rata Persepsi 
Per dimensi sebesar 4,04, dan nilai rata-
rata ekspektasi per dimensi sebesar 4,14. 
Dalam hal ini bahwa nilai rata-rata 
persepsi per item tertinggi sebesar 4,07 
menyatakan bahwa Petugas medis dan 
non medis dapat memberika rasa 
kepercayaan untuk cepat sembuh kepada 
pasien, dan nilai rata-rata terendah 
sebesar 4,05 menyatakan bahwa RS X 
seharusnya memberikan jaminan apabila 
terjadi kesalahan pada hasil kinerja tenaga 
medis dan karyawan. Sedangkan nilai rata 
–rata ekspektasi per item tertinggi sebesar 
4,21 menyatakan Pasien merasa aman 
dan nyaman saat melakukan pengobatan 
di RS X dan nilai rata-rata terendah 4,07 
menyatakan bahwa RS X seharusnya 
memberikan jaminan apabila terjadi 
kesalahan pada hasil kinerja tenaga medis 
dan karyawan.  
5. Variabel Empathy memiliki skor 
SERVQUAL -0,12, Nilai rata-rata Persepsi 
Per dimensi sebesar 4,03, dan nilai rata-
rata ekspektasi per dimensi sebesar 4,15. 
Dalam hal ini bahwa nilai rata-rata 
persepsi per item tertinggi sebesar 4,09 
menyatakan bahwa Pihak Puskesmas 
selalu memberikan perhatian terhadap 
keluhan pasien, dan nilai rata-rata 
terendah sebesar 3,98 menyatakan bahwa 
RS X memberikan kemudahan dalam 
akses pelayanan kesehatan. Sedangkan 
nilai rata –rata ekspektasi per item 
tertinggi sebesar 4,21 menyatakan RS X 
memberikan kemudahan dalam akses 
pelayanan kesehatan, dan nilai rata-rata 
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terendah 4,09 menyatakan bahwa 
Petugas medis dan non medis melayani 
pasien tanpa memandang status pasien.   
 
Kualitas pelayanan Rumah Sakit X Medan 
sudah cukup baik, adapun nilai skor 
SERVQUAL masing-masing Variabel. 
Peringkat pertama adalah Responsiveness 
sebesar -0,08, kedua Assurance sebesar -0,10, 
ketiga Reliability sebesar -0,12, keempat 






Berdasarkan hasil penelitian dan 
pembahasan yang dilakukan penulis pada 
Rumah Sakit X Medan dapat disimpulkan 
bahwa : 
1. Kualitas pelayanan yang diberikan kurang 
baik, hal ini dapat dilihat dari selisih gap 
antara harapan dan kenyataan relative kecil 
yang diukur dari beberapa indikator. 
2. Indikator kualitas pelayanan rumah sakit 
dalam penyebaran kuisioner di Rumah Sakit 
X Medan meliputi : Tangible (Berwujud), 
Reliability (kehandalan), Responsiveness 
(Daya Tanggapan),  Assurance (Jaminan), 
Emphaty (Empati). Indikator yang terendah 
menurut analisis gap servqual adalah 
indikator tertinggi pada Responsiveness 
(Daya Tanggapan) dengan perolehan nilai 
gap sebesar -0,08 yang ditunjukan melalui 
Tenaga medis dan karyawan memberi 
tanggapan yang baik dan cepat terhadap 
keluhan pasien, selalu selalu bersikap 
ramah dalam memberi pelayanan, dan 
Prosedur penyampaian informasi jelas dan 





















memiliki nilai terendah adalah indikator 
Tangible (Berwujud) yang memperoleh nilai 
sebesar - 0,17 . Hal ini terjadi karena 
menurut responden kurangnya kenyaman 
ruang tunggu pasien dan peralatan yang 
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